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Lo studio delle alterazioni delle cassule soprarrenali prima 
dell’anno 1855, in cui l’Addison fece la sua celebre pubblica- 
zione (1), era, per la poca o niuna importanza che si dava a 
questi organi, quasi del tutto trascurato. Subito dopo questa pub- 
blicazione un tale studio si coltivò dappertutto con ardore e l’ana- 
tomia patologica delle cassule fece grandi e rapidi progressi. Se 
per altro si prendono in esame i lavori pubblicati intorno a que- 
sto soggetto si trova, che i loro autori hanno avuto più in mira 
di studiare il rapporto tra le alterazioni cassulari e la malattia 
dell’Addison, che di acquistare per la scienza estese cognizioni 
intorno a queste alterazioni. E per questo che io, fino dal 1858, 
mi proposi di ricercare le alterazioni cassulari in tutti i cadaveri, 
di cui facevo la sezione, con l’unica mira di contribuire a por- 
tare questa parte di anatomia patologica al livello di quella di 
tutti gli altri organi e nel 1863 e nel 1865 pubblicai, in questo 
stesso Giornale, i risultati delle mie ricerche (2). 

Dopo la mia ultima pubblicazione non ho mai cessato di oc- 
cuparmi di questo argomento ed ho attentamente esaminato le 
cassule soprarrenali in 1591 cadaveri. Nel render conto delle mie 
nuove ricerche detraggo per altro da questo numero 290 bam- 
bini non oltrepassanti un mese di vita estrauterina, onde i ca- 
daveri che mi hanno somministrato le osservazioni per la com- 
pilazione del presente scritto, non ammontano che a 1301, e di 
questi, 674 sono di maschi e 516 di femmine. Degli altri non ho 
registrato il sesso. 

Io non farò adesso che la semplice esposizione delle altera- 
zioni delle cassule, aggiungendovi tutt'al più, quando lo stimi 
opportuno, la menzione di altre alterazioni e le più importanti 


(1) On the Constitutional and Local Effects of the Supra-renal Capsules. 

(2) Ricerche sull’anatomia normale e patologica delle cassule soprarrenali, 1863. 

Sopra la frequenza della congestione semplice ed emorragica delle cassule soprar- 
renali, 1865. 
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notizie cliniche. Rimetto ad altro mio scritto le considerazioni, 
che possono venire suggerite dalle alterazioni cassulari da me 
trovate. Credo per altro che a nessuno sfuggirà l’importanza 
che alcune di esse hanno, specialmente rispetto alla malattia 
dell’Addison. i 

Io dividerò le alterazioni cassulari in diverse categorie, se- 
condo la loro natura e farò l'esposizione delle singole osserva- 
zioni, secondo l’ordine della loro importanza. 


Sostanza caseosa (1). 

Osservazione I. — Le due cassule sono completamente trasformate in 
una sostanza compatta, omogenea, bianco-giallastra e friabile, ossia in so- 
stanza caseosa. Nessuna di esse presenta tracce di vasi sanguigri. La cassula 
destra è più grossa dell'ordinario, ma meno larga e pesa 4 grammi e 92 cen- 
tigrammi. — I polmoni non sono tubercolosi. — > 

L'esame microscopico mostra che la sostanza caseosa è costituita da gra- 
nuli proteici e adiposi, da corpuscoli linfoidi aggrinzati e da cellule fusiformi, 
con prolungamenti finissimi. 

Sì tratta di un uomo morto nel 1874 nella clinica del Prof. Burresi per 
febbre miasmatica subcontinua, complicata da bronco-pneumonite. Non si ebbe 
alcun fenomeno della malattia dell’Addison. 

Osservazione LI. — La cassula sinistra è straordinariamente volumi» 
nosa, del peso di 46 grammi e di forma renale. Essa ha una lunghezza di 
8 centimetri, una larghezza di 4 e una grossezza di 22 millimetri. Il suo in- 
volucro fibroso è bianco, molto consistente, d’aspetto lardaceo e di una gros- 
sezza che varia da 2 a 4 millimetri. Incisa la cassula nel senso longitudinale 
e dal lato convesso verso l’ilo, presenta un gran numero di concamerazioni 
piene di un umore denso, bianco ed opaco. Le ‘pareti delle concamerazioni 
sono di un bianco-giallastro e di una grossezza che varia da 1 a 5 milli- 
metri. Esse sono costituite dai resti della sostanza cassulare. 

Il microscopio mostra che l’ umore delle concamerazioni è costituito da 
corpuscoli alquanto più piccoli dei purulenti, da globuli granulosi e da de- 
trito granulare proteico e adiposo (2). 

La cassula destra, i polmoni, il cuore, il fegato, la milza ed i reni sono 
sani. La cute è di colore scuro, subitterico e la congiuntiva gialla. Il cranio 
non fu aperto. 


(1) Questa sostanza è da alcuni chiamata scrofolosa e da altri tubercolare, Io non mi 
servo di questi nomi per non pregiudicare la quistione, non essendone per anche stata 
dimostrata la natura. Inclino per altro a credere che tale sostanza sia di provenienza 
tubercolare, ed in questo concetto pongo sotto la sua denominazione alcuni casi di 
tubercolo. 


(2) In questo caso, oltre la sostanza caseosa, si hanno gli effetti di una pre- 
gressa flogosi. 
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Si tratta di un uomo di 38 anni, che aveva fatto lunga dimora nella 
Maremma, da cui proveniva. Intorno alla sua malattia poco si conosce. Alla 
sua ammissione nello Spedale era molto magro, grandemente prostrato di forze 
e melanconico. Durante il soggiorno nello Spedale, che fu di circa 40 giorni, 
la magrezza e la prostrazione delle forze andarono sempre aumentando. 

Osservazione IIT. — La cassula sinistra è più piccola della destra ed 
ha un involucro bianco, opaco e molto grosso. Incisa si mostra del tutto co- 
stituita da una sostanza bianco-giallastra, molto consistente ed omogenea, 
in cui il microscopio trova leucociti, parte interi e parte frantumati, ed una 
gran quantità di detrito granulare proteico e adiposo. La gran vena cassu- 
lare, con le sue ramificazioni, è piena di un umore puriforme, che, osservato 
al microscopio, si mostra costituito da cellule granulose ed affusate, da glo- 
buli granulosi, da leucociti piccoli ed aggrinzati e da detrito granulare. — 
La cute ha colorito normale. — Uomo di 50 anni, morto d’ infezione purulenta. 

Osservazione IV. — Le due cassule hanno presso a poco la forma nor- 
male, altro che per due terzi della loro estensione sono assai più grosse del- 
l’ordinario. In corrispondenza di questi due terzi la loro superficie è di colore 
bianco-giallastro. Una di esse pesa 8 grammi e 20 centigr., e l’altra 6 grammi 
e 25 centigr. La più pesante, nei due terzi più grossi, è costituita da sostanza 
caseosa, in mezzo alla quale il microscopio scorge qua e là del tessuto con- 
nettivo finissimo. L'altra cassula nei due terzi più grossi consta di una. so- 
stanza traslucida, quasi gelatiniforme, di cui le superfici di taglio sono di 
un roseo vivo, splendenti e leggermente umide. Su queste superfici si vedono 
alcune macchie biancogiallastre, del diametro di circa 1 millimetro, costi- 
tuite da sostanza caseosa. L'osservazione microscopica mostra che la sostanza . 
morbosa della cassula consta di tessuto connettivo, sparso di leucociti e di 
‘cellule fusiformi. In mezzo ad essa si vedono pure dei capillari pieni di sangue. 

In quanto al rapporto di successione tra il tessuto connettivo e la so- 
stanza caseosa, non è improbabile che quello sia susseguito al riassorbimento 
di questa. — Uomo di 65 anni, morto di bronchite. Aveva la cute e la muccosa 
buccale di colore normale e non ebbe mai dolori lombari. 

Osservazione V. — La cassula destra è molto più voluminosa dell'ordi- 
nario e pesa 10 grammi e 85 centigrammi. Nella sua parte centrale essa 
presenta una massa caseosa di forma ovale, lunga 24 millimetri, larga 19 e 
grossa 12. La cassula sinistra pesa 5 grammi e 15 centigrammi e presenta 
‘essa pure, ad una delle suo estremità, una massa caseosa di figura circolare, 
alquanto più piccola dell'altra e del diametro di un centimetro. La cute è 
di colore normale. — Uomo di 61 anno, morto d' infezione purulenta. Non 
ebbe mai dolori alle regioni lombari. 

Osservazione VI. — La cassula destra è più voluminosa dell’ ordinario 
e pesa 6 grammi. Incisa trasversalmente, si vede costituita da una sostanza 
bianca, molto consistente e dell'apparenza del tessuto fibroso. In mezzo a 
questa sostanza si scorge qua e là una materia meno consistente e d’aspetto 
caseoso. Il microscopio mostra che le due sostanze sono ciò che appariscono 
ad occhio nudo. — Uomo di 89 anni. Cute bianca. 
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Osservazione VII. — La cassula sinistra presenta nel mezzo una massa 
caseosa, che ha un diametro di circa 2 centimetri sulle due faccie dell’ or- 
gano, ed 1 centimetro nel senso della sua grossezza. L’ involucro fibroso, in 
corrispondenza della sostanza caseosa, è più grosso, bianco ed opaco. 

Il microscopio mostra che la sostanza caseosa è costituita da corpuscoli 
linfoidi, parte aggrinzati e parte frantumati, e da detrito granulare, pro- 
teico e adiposo. — Uomo adulto. Cute bianca. 

Osservazione: VIII. — In una delle cassule sì trova una massa caseosa, 
del volume di un grosso fagiuolo. Presso questa massa sì vedono quattro no- 
duli del volume di un grano di miglio e che hanno tutta l’ apparenza di 
tubercoli. Il microscopio vi scorge gli stessi elementi che nella massa caseosa, 
se non che i corpuscoli linfoidi sono in più grande abbondanza e meglio 
conservati. 

I due polmoni presentano tubercoli e caverne in tutti i lobi. La muccosa 
intestinale offre tubercoli ed ulcerazioni tubercolari, e le olandule mesente- 
riche sono ingrossate e caseose. — Uomo adulto. Cute bianca. 

Osservazione IX. — La -cassula destra è per due terzi uniformemente 
"più grossa dell’ordinario e costituita da sostanza caseosa. Essa pesa 8 grammi 
e 15 centigrammi. Nella porzione normale della cassula si vedono due no- 
duli di sostanza caseosa, dei quali uno ha il volume di una lenticchia e 
l’altro di un grano di miglio. L’involucro cassulare, in corrispondenza della 
sostanza caseosa, è ingrossato. 

I due polmoni sono sede di un gran numero di granulazioni tubercolari. 
Tra la base del polmone destro ed il diaframma si trova una sostanza ca- 
seosa, risultato, probabilmente, di metamorfosi di' materia purulenta. — Uomo 
di 82 anni. Cute bianca. 

Osservazione X. — Le cassule sono più voluminose dell'ordinario: la 
destra pesa 7 grammi e 7 decigrammi e la sinistra 7 grammi e 4 decigrm. 
Nella parte mediana di ambedue si trova una massa caseosa che va da 
una faccia all'altra: questa massa, a sinistra, ha il volume di una grossa 
fava, ed, a destra, un volume alquanto minore. 

Il microscopio mostra che alle colonne della sostanza corticale, presso 
la massa caseosa, sono interposte delle file di corpuscoli linfoidi. Questi cor- 
puscoli si fanno più numerosi a misura che si avvicinano alla sostanza ca- 
seosa e, confondendosi con essa, si disgregano (1). 

All’apice dei polmoni si vedono dei noduli caseosi di un volume, che 
varia da un piccolo cece ad una nocciuola, ma non dei tubercoli allo stato 
di crudità. — Donna di 32 anni, morta di pneumonite. Cute bianca. 

Osservazione XI. — Una cassula presenta, nella sua parte mediana, una 
massa caseosa circolare, del diametro di una moneta di un centesimo, e della 
grossezza di 3 millimetri, e che con le sue due faccie giunge fino all’invo- 
lucro fibroso. 


(1) Questa disposizione dei corpuscoli linfoidi l'ho veduta tutte le volte che ho fatto 
ricorso al microscopio, vale a dire quasi sempre, e sono portato a credere che sia 
costante. 
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Nei due polmoni si trovano molte masse di sostanza caseosa. Un rene è 
quasi completamente trasformato in questa sostanza. — Giovinetta di 15 anni. 
Pelle di colore normale. — 

Osservazione XII. — Una delle cassule presenta, verso la base, un no- 
dulo di sostanza caseosa, del volume di un grosso fagiuolo, e pesa 6 grammi 
e 5 centigrammi, mentre l’altra, che è sana, pesa 4 grammi e 8 decigrammi. 
I polmoni sono tubercolosi. — Giovine uomo di 21 anno. Cute bianca. 
Osservazione XIII. — Nella cassula destra si trova una massa caseosa, 
di figura circolare, del diametro di 14 millim. e della grossezza di 6. 

I polmoni, le glandule mesenteriche ed il tessuto connettivo sottosieroso 
intestinale, sono sede di tubercoli. — Giovine donna di 18 anni. Cute 
bianchissima. 

Osservazione XIV. — La cassula destra presenta una massa caseosa 
di figura circolare, del diametro di 10 millim. e della grossezza di 5. 

Nei polmoni e nelle glandule mesenteriche si trovano dei tubercoli. — 
Uomo di 40 anni. Cute bianca. 

Osservazione XV. — Una delle cassule presenta un nodulo caseoso del 
volume di una lenticchia, immediatamente al di sotto dell’involucro fibroso 
ed in corrispondenza di una delle due faccie dell’organo. Tubercoli nei pol- 
moni e nel peritoneo. — Uomo di 40 anni. Cute di color normale. 

Osservazione XVI. — In ambedue le cassule, immediatamente al di 
sotto dell'involucro fibroso, si trova un tubercolo del volume di un chicco di 
canapa. — Tubercolosi generalizzata. — Cute bianca. _ 

Osservazione XVII. — Un tubercolo del volume di un chicco di senapa 
si trova in una delle due cassule, sotto l'involucro fibroso. Caverne tuberco- 
lari nei polmoni. — Uomo adulto. Cute come affumicata. 

Osservazione XVIII. — Una delle cassule presenta due noduli di so- 
stanza caseosa, del volume, ciascuno, presso a poco di un fagiuolo bianco. 
I polmoni ed il peritoneo sono sede di tubercoli. — Donna di 26 annni. 
Cute bianca. 

Osservazione XIX. — La cassula destra è assai più voluminosa del- 
l’ordinario e pesa 9 grammi. Una metà di questa cassula è occupata da di- 
verse masse caseose, la più grande delle quali ha, presso a poco, il volume 
di un grosso fagiuolo. — Uomo adulto. Cute di colore normale. 

Osservazione XX. — La cassula destra è più voluminosa dell’ ordinario 
ed uniformemente più grossa; pesa 7 grammi e 10 centigrammi. Il suo pa- 
renchima è quasi del tutto sostituito da sostanza caseosa; soltanto qua e là 
se ne vedono alcuni piccoli resti. La cassula sinistra è sana e pesa 4 grammi 
e 32 centigrammi. Tubercoli nei polmoni e nel fegato. — Uomo di 74 anni. 
Cute normale. n 

Osservazione XXI. — La cassula sinistra è più voluminosa dell’ordi- 
nario, a faccie convesse e pesa 5 grammi e 60 centigrammi, mentre la destra 
| posa 2 grammi e 75 centigrammi. Il parenchima cassulare è per tre quarti 
sostituito da sostanza caseosa. Tubercoli e caverne tubercolari nei polmoni. — 
Donna di 64 anni. Cuta scura, ma non bronzina. 
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Osservazione XXII. — Nella cassula sinistra esiste un nodulo caseoso, 
del volume di un cece. I polmoni, la milza ed altri organi sono sede di tu- 
bercoli. — Donna adulta. Cute normale. 

Osservazione XXIII, — Una delle due cassule racchiude un nodulo ca- 
seoso, del volume di un piccolo pisello — Uomo adulto. Cute sana. 


Infiammazione. 


Osservazione I. — La cassula destra è molto più voluminosa dell’ordi- 
nario e pesa 25 grammi e 7 decigrammi. È di forma quadrangolare; il suo 
lato più lungo è di 5 centimetri, e la sua grossezza, nella parte mediana, di 
due. Incisa, si mostra trasformata in una sacca piena di pus, piuttosto denso. 
I globuli purulenti sono, per la maggior parte, perfetti, ma alcuni di essi 
sono più piccoli dell'ordinario e come raggrinzati. Fra mezzo ai globuli si 
vede del detrito proteico e adiposo. La sostanza cassulare è del tutto scom- 
parsa e le pareti della sacca sono costituite dall’ involucro fibroso, il quale 
ha acquistato una grossezza di mezzo millimetro e si è fatto bianco ed opaco. 

La cassula sinistra ha, presso a poco, la forma normale, ma è assai più 
voluminosa dell’ordinario, ed ha una superficie leggermente lobulata. Essa 
ha una lunghezza di 4 centimetri e mezzo, un’ altezza di 32 millimetri, una 
grossezza di 15 millimetri, e pesa 15 grammi e mezzo. Questa cassula è più 
consistente dell'altra, che è piuttosto molle, ed incisa si presenta come costi- 
tuita da noduli giallastri, omogenei, asciutti, di forma quasi sferica, e di cui 
il diametro varia da quello di un piccolo a quello di un grosso pisello. 
Questi noduli sono separati da setti di colore roseo, traslucidi, della consi- 
stenza del derma, e della grossezza di mezzo millimetro a 2 millimetri. Essi 
fanno tutti capo all’invotucro fibroso, che è alquanto più grosso dell’ordi- 
nario, bianco ed opaco. I noduli sono principalmente costituiti da un detrito 
proteico e adiposo, in mezzo al quale si vedono dei globuli purulenti, piccoli 
e come raggrinzati, e dei frammenti di questi globuli. I setti constano di 
tessuto connettivo fibrillare e di cellule fusiformi. Anche in questa cassula. 
manca ogni traccia di sostanza propria dell’organo. 

Stando alle apparenze fisiche ed alle risultanze microscopiche, si può 
dire, che, rispetto alla cassula destra, si tratta d’ infiammazione dell'involucro 
fibroso (pericassulite) e della sostanza parenchimale (cassulite propriamente 
detta), e rispetto alla cassula sinistra, d’infiammazione dell'involucro e del 
tessuto connettivo interstiziale. 

I polmoni sono sede di tubercoli. La saconda costa sinistra è cariata e 
ha dato luogo ad un ascesso che fa pretuberare nella cavità toracica la por- 
zione di pleura corrispondente. Uno dei calcagni è cariato, e con la faccia 
posteriore corrisponde con un ascesso. 

Queste alterazioni si trovano nel cadavere di un uomo di 56 anni, che 
passò gli ultimi giorni della sua malattia nello spedale. Egli era molto ema- 
ciato ed aveva la più grande disappatenza. Andava soggetto a deliqui ed a 
vomiti, e talvolta nella notte delirava. Nello Spedale si lagnava di dolori 


lombari, ma, al dire del curante, non ebbe mai febbre. Il suo polso era fili- 
forme. Un tempo fu affetto da sifilide. La sua cute era bianchissima. 

Osservazione II. — Ambedue le cassule sono talmente aderenti ai reni 
che non è possibile distaccarle, senza ricorrere al tagliente. L'adesione è av- 
venuta per mezzo di uno strato di essudato plastico, sottile, ma consistente. 
La porzione del parenchima cassulare, in corrispondenza dell’ adesione, è al- 
quanto più grossa del normale ed infiltrata di sangue scuro e coagulato. 
L'adesione non era molto antica, in quanto che, nei punti ove è possibile di 
scioglierla per semplice trazione, l’involucro fibroso è finamente iniettato e 
di colore rosso cupo. Le cassule nelle parti non corrispondenti all’adesione 
sono sane. Non è possibile di stabilire se il parenchima cassulare sia sem- 
plicemente infiltrato di sangue o anche infiammato. 

I reni sono sani. Uno dei polmoni è in parte cancrenato. — Donna 
adulta, incapace di render conto di sè e morta pazza. 


Cancro. 


_ Osservazione I. — La cassula destra è molto più voluminosa del nor- 
male ha forma di rene e pesa 90 grammi. Sembra come trasformata in una 
- sostanza bianca e molle. Dèl parenchima cassulare non resta che un sottilis- 
simo velo che ricuopre, in parte, una delle estremità della produzione : nove 
decimi e forse più della cassula sono distrutti. 

Il microscopio mostra che la sostanza di nuova formazione è cancro molle. 

Lo stomaco, il fegato e le glandule linfatiche della faccia inferiore di 
quest’organo sono pure sede di produzione cancerosa. — Uomo adulto. Cute 
di colorito normale. 

Osservazione IT. — La cassula sinistra in uno dei suoi estremi è più 
grossa e più consistente, per infiltrazione di sostanza cancerosa. Pesa 6 grammi 
e 65 centigrammi. 

Nel fegato e nel peritoneo esiste identica produzione. — Uomo di 56 
anni. Cute sana. 


Sarcoma. 


Osservazione I. — La cassula destra ha, presso a poco, la fotma nor- 
male, ma è tanto voluminosa che pesa 40 grammi. Essa è come trasformata 
in una sostanza bianca e molle. Qua e là, in seno a questa sostanza ed in 
un punto al di sotto dell’ involucro fibroso, si vede qualche resto di sostanza 
cassulare. 3 

La cassula sinistra è trasformata in una sacca che ha, presso a poco, 
il volume e la forma di un rene, ed è piena di un liquido scorrevole, opaco 
e di color vinato. Le pareti della sacca sono formate dall’ involucro cassulare, 
‘e sulla loro superficie interna presentano qua e là delle rilevatezze, costituito 
da una sostanza che ha i caratteri fisici di quella dell’altra cassula. 
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L'utero è sede di una produzione morbosa che, incominciando dalla sua 
porzione vaginale, si estende a quasi tutto il collo del viscere. 

L'osservazione microscopica mostra, che la sostanza bianca della cassula 
destra, le rilevatezze della cassula sinistra e la produzione morbosa uterina, ‘ 
sono costituite da sarcoma globocellulare a piccole cellule. Nel liquido della 
cassula sinistra il microscopio riscontra cellule rotonde piccole, più o meno 
alterate nella loro forma, ma sarcomatose, nuclei liberi e detrito granulare 
proteico e adiposo. — Donna di 55 anni. Da lungo tempo soffriva di copiose 
emorragie uterine e di fortissimi dolori lombari. Non stette nello Spedale che 
pochi giorni ed era sotto la cura del Dott. Silvestri. Cute bianchissima. 

Osservazione IT. — Una delle cassule è straordinariamente voluminosa, 
di forma sferica e pesa 117 grammi. La sua sostanza è quasi del tutto so- 
sostituita da una produzione morbosa, che il microscopio mostra essere sar- 
coma fusocellulare a piccolè cellule. Solo in qualche punto, al di sotto del- 
l’involucro, si vede un sottile strato giallastro, in cui il microscopio scorge 
le cellule proprie della sostanza corticale della cassula. 

L’utero, i polmoni ed il cuore sono sede di produzione sarcomatosa della 
stessa qualità. — Donna adulta. Cute sana. 

Osservazione III. — Una cassula in una parte, per la estensione quasi 
della moneta di un centesimo, è più grossa e più dura del resto e di color 
bianco tramezzato da linee giallastre. Il microscopio mostra che in questa 
parte la cassula è sede di sarcoma fusocellulare a piccole cellule. 

Un sarcoma della stessa qualità si trova pure nel fegato. — Donna adulta. 
Cute di color normale. 


Lipoma.. 


Osservazione I. — La metà superiore della cassula sinistra è più grossa 
e più lunga del normale per la presenza di un tumoretto molle e giallo, di 
forma discoide, della larghezza di 2 centimetri e della grossezza di 7 millime- 
tri e che si snuclea con gran facilità. La cassula intera pesa 10 grammi e 
2 decigrammi. 

L'osservazione microscopica mostra che il tumoretto è quasi del tutto co- 
stituito da cellule adipose, non contenendo che scarsissimo tessuto connettivo. — 
Uomo avanzato in età. 

Osservazione II. — Nella parte mediana di una cassula si trova un 
lipoma di forma quasi cilindrica, della lunghezza di 14 millimetri e della 
larghezza di 3. Si direbbe che questa produzione si è sostituita alla sostanza 
midollare, della quale non esiste che qualche traccia. 

Osservazione III. — In una delle cassule esiste un tumoretto adiposo 
quasi sferico, del volume di una piccola ciliegia. Questo tumoretto s'isola 
molto facilmente dalla cassula, tranne in un punto, in cui aderisce a questa. — 
Donna molto grassa. 

Osservazione IV. — La cassula destra racchiude un tumoretto adiposo 
del volume di un cece. 
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Osservazione V. — In una cassula si trova un lipoma del volume di 
un piccolo pisello. — Bambina di 11 anni. 


Linfoma. 


Osservazione I. — La cassula destra nella sua estremità interna pre- 
‘senta una produzione - di nuova formazione del volume e della forma di un 
cece, dalle cui superfici di taglio, si fa scaturire, mediante la pressione, un 
umore lattiginoso. Il microscopio mostra che essa ha la struttura e la costitu- 
zione istologica del linfoma. 

I polmoni sono tubercolosi. — Uomo affetto da demenza. 


Adenoma. 


Osservazione I. — La cassula destra è come trasformata in un tumore 
sferico, del volume di una grossa nocciuola e del peso di 8 grammi e di 8 
decigrammi. La parte sana figura sul tumore come una piccola appendice. 
Inciso, il tumore si presenta costituito da una parte periferica e da una parte 
centrale. La prima altro non è che la sostanza corticale, che si è sdoppiata, . 
ela seconda un nodulo che ha la struttura e la costituzione istologica di questa 
sostanza. La parte periferica si assottiglia a misura che si allontana dalla 
porzione della cassula rimasta inalterata e quindi sparisce, onde per un terzo 
il nodulo è soltanto ricoperto dall’involucro fibroso. — Uomo adulto. 

Osservazione II. — La cassula sinistra è quasi del tutto trasformata in 
un tumore di forma ovale, del volume di una noce, e del peso di 15 grammi 
e 20 centigrammi. La cagione di questa-trasformazione è lo sviluppo nel suo 
parenchima di un nodulo di sostanza corticale cassulare. — Uomo di 39 anni. 

Osservazione III. — La cassula sinistra ba per: due terzi assunto la 
forma sferica e pesa 11 grammi e 55 centigrammi. La porzione sferica, che 
ha il volume di una grossa nocciuola, è costituita da ‘una parte periferica, 
che è la sostanza corticale normale, e da una parte centrale che è un nodulo 
di questa stessa sostanza. — Uomo adulto. 

_. Osservazione IV. — Una delle metà della cassula destra presenta sulle 
sue due faccie un sollevamanto circolare e del diametro di 17 millimetri. In 
‘questa metà la cassula ha una grossezza di 8 millimetri. Questa alterazione 
di forma dell'organo è effetto dello sviluppo nel suo parenchima di un nodulo 
di sostanza corticale della forma di una lente convesso convessa. — Uomo adulto. 

Osservazione V. — La cassula destra racchiude un nodulo di sostanza 
corticale, di un volume un poco superiore a quello di un cece. Questa cassula 
pesa un grammo più della sinistra ed il peso maggiore si deve al nodulo. — 
Donna adulta. 

Osservazione. VI. — La cassula sinistra contiene un nodulo di sostanza 
corticale del volume di una nocciuola e pesa 10 grammi e 65 centigrammi. 
I Osservazione VII. — In una delle cassule esiste un nodulo di sostanza 
corticale del volume di una piccola nocciuola. — Donna adulta. 
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Osservazione XIII. — Nella cassula sinistra si trova un adenoma di so- 
stanza corticale del volume di un grossv cece. 

Nello stesso cadavere vi era pure una milza sopranumeraria. — Uomo 
adulto. 

Osservazione IX. — Una delle cassule contiene un nodulo di sostanza 
corticale del volume di un grosso cece e facilmente snucleabile. 

Osservazione X. — In una delle cassule si trova un nodulo di sostanza 
corticale del volume di un cece. 

Osservazione XI. — Una delle cassule racchiude un nodulo del volume 
di un pisello, che ha i caratteri fisici e la struttura e la costituzione istologica 
della sostanza midollare (bianca) cassulare. — Uomo avanzato in età. 


Emorragia. 


Osservazione I. — La cassula destra è molto più voluminosa dell’ordi- 
nario, quadrangolare, a faccie convesse, della grossezza, nel mezzo, di 2 cen- 
timetri circa e pesa 14 grammi e 5 decigrammi. Essa.è trasformata in una 
cavità piena di sangue coagulato, di colore rosso cupo. La cassula sinistra 
è alquanto più voluminosa dell’ordinario, pesa 6 grammi e 5 decigrammi ed: 
è tutta infiltrata di sangue. In ambedue le cassule i globuli rossi e bianchi 
sono bene conservati. Il tessuto connettivo ad esse circostante offre numerosi 
‘e piccoli stravasi sanguigni. 

Le carotidi interne, le vertebrali e l’aorta toracica presentano delle con- 
crezioni calcaree. Nei polmoni si trovano noduli caseosi più 0 meno calcificati. 

Uomo di 78 anni. La mattina del 4 dicembre 1879 alle 8 e mezzo inco- 
minciò a delirare e alle 10 e mezzo, dopo essere rimasto alquanto assopito, 
morì. Era affetto da bronchite. Il giorno prima della morte aveva il polso 
irregolarissimo e non poteva espellere il mucco bronchiale. 

Osservazione II. — La cassula destra è molto più voluminosa del nor- 
male, di forma quasi globosa e del peso di 21 grammi e 60 centigrammi. 
Incisa, si vede che la cagione del suo maggiore volume è la presenza di san- 
gue coagulato, che in parte è infiltrato e in parte costituisce un focolajo del 
volume di una grossa nocciuola, situato nella parte centrale dell’organo. La 
cassula è in gran parte sdoppiata e forma una sacca piena di sangue e di 
cui le pareti sono costituite dalla sostanza corticale. La parete anteriore della 
sacca presenta, quasi nel centro, un’apertura presso a poco circolare, del dia- 
metro di 4 millimetri, a margini leggermente frastagliati ed otturata da 
sangue coagulato. 

Tutto il tessuto connettivo che si trova all’intorno della cassula e del 
rene corrispondente e al di sotto di questo organo fino alla fossa iliaca, al 
di dietro del cieco, è fortemente infiltrato di sangue. Nel cervello e nel cer- 
velletto si trovano alcuni piccoli focolai emorragici. 

Sì tratta di un contadino di 19 anni, che nel dare una spinta ad una 
querce, che egli aveva quasi del tutto tagliata alla base, precipitò insieme 
coll’albero in un burrone, dall’altezza di 8 o 10 metri. Portato subito, privo 
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di sensi, allo spedale, fu ammesso nella clinica del Prof. Marcacci, dove gli 
furono riscontrate alcune ferite lacero contuse alla fronte. Dopo due giorni 
dalla sua ammissione in clinica morì, senza avere ricuperata la conoscenza. 

Osservazione III. — Un terzo di ciascuna cassula è infiltrato di sangue 
coagulato. L’infiltrazione è maggiore nella cassula destra che nella sinistra, 
onde la prima pesa 7 grammi e 80 centigrammi e la seconda 5 grammi e 
45 centigrammi. Oltre questa alterazione si ha: enfisema polmonare, conge- 
stione bronco polmonare, insufficienza mitrale e stenosi aortica. 

Uomo di 60 anni ammesso nella clinica del Prof. Burresi il 20 gennaio 
1874 e morto il 3 del mese successivo. La cute della faccia, della fronte, della 
‘regione del giugulo, degli avambracci e delle mani era di colore bronzino. 
Le azioni cardiaco vascolari erano molto languide. Esisteva un leggero stato 
febbrile. L’ammalato ebbe sempre disappetenza e si lagnava di dolori lombari. 
Lo stato generale «della nutrizione era discreto, ma la debolezza muscolare 
era maggiore che non comportasse il grado della febbre. L'osservazione mi- 
croscopica mostrò che le cellule del corpo muccoso della pelle di color bron- 
zino, erano insolitamente pimmentate e che l’orina conteneva cellule epiteliali 
della vescica infiltrate di pimmento nero, grosse zolle melaniche e moltissimi 
granuli melanici. Intorno allo stato dell’ammalato anteriore all'ammissione 
di questo nello spedale non si può dir nulla, poichè egli era di limitatissima 
intelligenza. 

Osservazione IV. — La cassula destra presenta diversi infarti sangui- 
gni del volume presso a poco di un pisello e due ascessi metastatici, alquanto 
più piccoli degli infarti. 

I polmoni contengono numerosi ascessi metastatici; un ascesso della stessa . 
natura si trova nel fegato ed un altro all’articolazione di un braccio. — Donna 
morta d’infezione purulenta. 

Osservazione V. — La cassula sinistra, verso la sua estremità interna, 
presenta un infarto emorragico scuro, del volume e presso a poco della forma 
di una fava. — Uomo adulto morto per meningite cronica e forte congestione 
cerebrale. \ 

Osservazione. VI. — In una delle cassule si trova un coagulo sanguigno 
del volume di una. piccola nocciuola, scuro, piuttosto duro e facilmente isola- 
bile. — L’addome contiene del sangue stravasato. — Si tratta di una donna che 
cinque giorni innanzi sì era gettata dalla finestra ed aveva riportato, tra altre 
lesioni, la rottura del bacino. 

Osservazione VII. — In una cassula, sede di adenoma cassulare corti- 
cale, e precisamente tra questo e la parte sana dell'organo esiste un coagulo 
sanguigno del volume di un pisello. 


Metamorfosi lardacea. 
Osservazione I. — Le cassule sono più voluminose dell’ordinario. Una di 


esse pesa 5 grammi e 25 centigrammi. La loro consistenza è aumentata e le 
loro superfici di taglio sono di un giallo pallido, splendenti e omogenee. Da 
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queste superfici scaturisce poco sangue e sieroso. I polmoni sono sede di tu- 
bercoli. — Uomo di 42 anni. 1 

Osservazione II. — Le due cassule per il loro volume e tutte :le altre 
qualità sono simili a quelle della prima osservazione. — Donna che aveva 
più volte sofferto di febbri miasmatiche, 


Atrofia o arresto di sviluppo. 


Osservazione I. — La cassula sinistra è assai più piccola dell’ordinario 
e pesa 2 grammi, mentre la destra pesa 4 grammi e 85 centigrammi. Tranne 
il volume ed il peso, tra l’una e l’altra non vi è alcuna differenza. — Uomo 
di 80 anni. 

Osservazione II. — Una delle cassule è un terzo più-piccola dell’altra, 
che è normale. — Cadavere di persona adulta. 

Osservazione ILI. — Le cassule sono molto piccole, ma di forma normale: 
una pesa 110 centigrammi e l’altra 105. La milza è molto voluminosa. — Si 
tratta di un uomo di 82 anni che in passato aveva sofferto di febbri intermit- 
tenti. Alla sua ammissione nello spedale, ove visse un giorno solo, aveva la 
pelle scura, quasi bronzina. Il Prof. Cantieri sospettò di malattia dell’Addison, 
ma non ebbe tempo di stabilire la diagnosi. 

Osservazione IV. — Ambedue te cassule sono molto piccole; ma di 
eguale volume. Una di esse pesa 80 centigrammi. Bambino di 7 mesi di vita 
estrauterina, affetto da labbro leporino e con fenditura del palato duro. Il 
cranio non fu aperto. 

Osservazione V. — La cassula destra è piccola e pesa 2 grammi, mentre 
la sinistra ne pesa 4. Essa è inoltre di figura circolare e le sué faccie pre- 
sentano dei solchi profondi, diretti dal centro alla periferia e che le fanno 
‘ apparire come increspate. Questa cassula si può riguardare come atrofica. 
L'involucro fibroso è normale. — Donna adulta. 


Giunto al termine del mio scritto ne riepilogherò in brevis- 
sime parole le cose principali: 

Sopra 1301 cadaveri ho trovato alterate le cassule soprarre- 
nali 61 volte: 35 sopra 674 cadaveri di maschi e 18 sopra 516 
cadaveri di femmine; 8 volte non fu registrato il sesso. 

Sostanza caseosa: 23 casi; 16 volte in maschi e 6 in femmine è 
1 volta non fu registrato il sesso; cassula destra 6 volte e sini- 
stra 5; ambedue 5 volte; in 7 casi non fu registrata la cassula. 
Nei 23 casi è notata 14 volte l’esistenza della. tubercolosi o di 
sostanza caseosa nei polmoni o in altre parti. 

Cassulite: 2 casi; 1 volta in un uomo ed 1 volta in una donna ; 
in ambedue i casi nelle due cassule. 
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Cancro: 2 casi e nell'uomo; 1 volta a destra e 1 volta a si- 
nistra. Nei due casi il cancro si trovava pure in altre parti. 

Sarcoma: 8 casi e nella donna; 2 volte in ambedue le cassule ; 
1 volta non registrata la cassula. Nei tre casi la stessa produ- 
zione esisteva in altre parti. 

Lipoma: 5 casi e sempre in una cassula; 2 volte nel sesso 
femminino e 1 volta nel mascolino; negli altri casi non registrato 
il sesso. 

Linfoma: 1 caso; nella cassula destra di un uomo. 

Adenoma;: 11 casi; 6 volte nell’uomo e 2 volte nella donna; 
8 volte non registrato il sesso; sempre in una cassula; 4 volte 
a sinistra e 8 volte a destra; negli altri casi non registrata la. 
cassula. . 

Emorragia: 7 casi; 4 nell'uomo e 2 nella donna; 1 volta non 
registrato il sesso; 2 volte in ambedue le cassule; 2 volte nella 
cassula destra e 1 volta nella sinistra; 2 volte non registrata la 

cassula. | 

Metamorfosi lardacea: 2 casi; 1 volta in un uomo e 1 volta 
in una donna; in ambedue i casi, a destra ed a sinistra. 

Atrofia o arresto di sviluppo: 5 casi; 8 volte nel sesso masco- 
lino ed 1 volta nel femminino; 1 volta non registrato il sesso; 
2 volte doppia ed 1 volta a destra ed 1 volta a sinistra; 1 volta 
non registrata la cassula. 

In quanto all’età mi limiterò a dire, «che sopra 60 cadaveri 
d’individui che.non oltrepassano i 10 anni non ho trovato che 
1 caso di difettivo sviluppo, e che sopra 19 cadaveri d’ individui 
tra i 10 ed i 20 anni ho trovato 2 casi di sostanza caseosa, 1 caso 
di lipoma ed 1 caso di emorragia per traumatismo (1). 
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(1) Degli individui al di là dei 20 anni, e dei quali ho esaminato le cassule, non parlo, 
perchè non ne ho sempre registrato l’età precisa. 
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